PREFEITURA DE SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE
SAO PAULO

SECRETARIA
DA SAUDE

ACORDO DE COOPERACAQ N° 018/2025 - SMS.G. SERMAP

PROCESSO SEI N°: 6018.2024/0073959-7

ACORDO DE COOPERAGAO QUE ENTRE Sl
CELEBRAM A PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO
PAULO POR MEIO DA SECRETARIA MUNICIPAL DA
SAUDE E O INSTITUTO DE RESPONSABILIDADE
SOCIAL SIiRIO LIBANES

A PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, por meio da SECRETARIA MUNICIPAL
DA SAUDE, doravante designada por SECRETARIA, com sede na Rua Dr. Siqueira
Campos , n°172, inscrita no CNPJ sob o n°® 13.864.377/0001-30, neste ato representada pelo
Sr. LUIZ CARLOS ZAMARCO. Secretario Municipal da Saude, e o INSTITUTO DE
RESPONSABILIDADE SOCIAL SIRIO LIBANES, doravante designado COOPERADA,
associacao sem fins econdmicos ou lucrativos, com sede a Rua Peixoto Gomide, 337 — Bela
Vista — S&o Paulo — SP, inscrito no CNPJ n° 09.538.688/0001-32, neste ato representado
por sua Diretora Executiva, Sra. CAROLINA LASTRA portadora do RG n® 7.872.680
SESP/PR e CPF n° 003.390.709-94, resolvem firmar o presente ACORDO DE
COOPERAGAO, consoante despacho autorizatério publicado no DOC de 05/08/2025, que

sera regido pelas clausulas e condigdes que seguem:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O presente ACORDO tem por objeto somar esforgos para o desenvolvimento de agdes
conjuntas de promogao e prevencdo em saude dos usuarios SUS do municipio de Séo
Paulo, sem 6nus a municipalidade, com o desenvolvimento pela COOPERADA de servico
gratuito de assisténcia a saude, disponibilizando exames de diagnostico, com agendamento
regulado via Sistema SIGA/SAUDE, em conformidade com o definido no Plano de Trabalho,
parte integrante deste ACORDO DE COOPERAGAO.
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CLAUSULA SEGUNDA — DOS SERVICOS / ATENDIMENTO

Os procedimentos pactuados e descritos no Plano de Trabalho, parte integrante deste
ACORDO DE COOPERAGADO, serdo desenvolvidas no Ambulatério de Cuidados em Saude
do INSTITUTO DE RESPONSABILIDADE SOCIAL SIRIO LIBANES, Avenida Paulista, 1776
- 7° andar, Bela Vista - Sdo Paulo — SP, CNES 7097670.

Paragrafo Primeiro: O Plano de Trabalho podera ser ajustado conforme a necessidade, de

comum acordo entre as partes, por meio de celebragdo de TERMO ADITIVO.

Paragrafo segundo: A COOPERADA arcara diretamente com o custo do desenvolvimento
das atividades com as quais se compromete por meio deste ACORDO DE COOPERACAO,
ndo havendo énus financeiro para a SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE em fungdo do
desenvolvimento das atividades objeto deste ACORDO, e nédo implicara em transferéncia ou
compartilhamento de recursos financeiros ou patrimoniais'entre os parceiros, nos termos do
Art. 29 da Lei Federal n® 13.019, de 31 de julho de 2014.

CLAUSULA TERCEIRA — DAS OBRIGACOES DA COOPERADA
a) Executar as agbes necessarias a consecugao do objeto deste ACORDO em consonéancia

com as politicas, objetivos e diretrizes técnicas fixadas pela SECRETARIA e/ou diretrizes
estabelecidas na literatura cientifica atualizada, dentro da estrutura do ACORDO, seguindo
a legislagdo do Sistema Unico de Salde — SUS;

b) Dispor de espago fisico, recursos materiais e humanos necessarios a execucao do objeto
deste ACORDO;

c) Manter os registros atualizados no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude —
CNES;

d) Manter atualizados os prontuarios e o arquivo médico, de acordo com a Legislagéo vigente
dos 6rgaos competentes;

e) Identificar o paciente por meio do Cartao Nacional de Saude/CNS;

f) Seguir a Politica de Regulagao do Sistema Unico de Satude — SUS, bem como as diretrizes
da Coordenadoria de Regulagido/SMS, observando suas normas, fluxos e protocolos pré-
definidos e dispor os procedimentos/atendimentos descritos no Plano de Trabalho na

s
2 !? o} Pagina 2 de 11
IRESL




PREFERURADE SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE
SAO PAULO

SECRETARIA
DA SAUDE

agenda do Sistema Integrado de Gestao de Assisténcia a Saude — SIGA/SAUDE, conforme
Portaria - SMS.G n°® 255/2025 , principalmente no que se refere a disponibilizagao das
agendas, confirmagdo de presenca e registro do atendimento, este Ultimo devendo ser

realizado até o 5° dia util do més subsequente ao atendimento;

g) Disponibilizar a equipe técnica da SECRETARIA o acesso as dependéncias onde o

servigo é prestado e a documentagéo dos pacientes;

h) Atender as pacientes com dignidade e respeito, de modo universal e igualitario, mantendo
a qualidade na prestacéo de servigos, cumprindo as diretrizes da Politica Nacional de

Humanizagéo;

i) Seguir as normatizagdes da SECRETARIA para a implantacéo da Politica de Atengao no
Municipio de S&o Paulo, para as atividades afins aqui pactuadas e conforme orientagéo da
Area Técnica desta SECRETARIA;

j) Justificar aos pacientes ou seus representantes legais as razées técnicas alegadas quando

da n3o realizacdo de qualquer ato profissional previsto neste ACORDO,;

k) Notificar a SECRETARIA por escrito, as razdes técnicas quando da nao realizagdo de

qualquer ato profissional previsto neste ACORDO;

1) Participar, quando solicitado, com os profissionais da SECRETARIA de reunibes de

avaliagdo das atividades desenvolvidas;

m) Disponibilizar no Sistema SIGA os procedimentos descritos no Plano de trabalho, em

Agenda Regulada - oferta para o gestor,;

n) Encaminhar mensalmente a Divisdo de Avaliacdo e Controle da Assisténcia
Complementar/CACAC, as informagdes referentes aos procedimentos efetivamente
realizadas, de acordo com o modelo constante no Anexo I. Tal obrigagdo devera ser
encaminhada até o quinto dia util do més subsequente ao atendimento, através de Oficio e
Anexo |, todos devidamente assinados pelo responsavel. Os procedimentos listados e
constantes no Plano de Trabalho, objeto deste pacto, ofertados para o gestor, serao

verificados através de relatérios emitidos pelo DTIC/SIGA,

o) Apresentar mensalmente, todos os procedimentos realizados, conforme previsto no

Plano de Trabalho, em meio eletrénico, a CIS/Divisdo de Sistemas de Produgdo e
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Cadastro SUS, conforme cronograma de entrega estipulado e segundo as normas técnicas
do Sistema Unico de Satde, por meio de apontamento no sistema CIHA - COMUNICACAO
DE INFORMAGAO HOSPITALAR E AMBULATORIAL, onde serdo registrados no cédigo

03 - fonte de remuneragéo - Gratuito;

p) Comunicar de imediato a SECRETARIA a ocorréncia de qualquer fato relevante para a

execugao do presente ACORDO,;

q) Apresentar, além dos documentos e dos relatorios das atividades, outros, sempre que
solicitados pela SECRETARIA;

r) Prestar primeiro socorro ao paciente e se necessario encaminhéa-lo para atendimento de

urgéncia/emergéncia.

CLAUSULA QUARTA — DAS OBRIGACOES DA SECRETARIA

a) Acompanhar e orientar, através da Coordenadoria de Regulagédo as agbes relativas a
execucdo do presente ACORDO e solicitar as alteracdes que se fizerem necessarias;

b) Realizar através da CIS/Divisdo De Sistemas De Produgdo e Cadastro Do SUS
treinamento dos profissionais da COOPERADA, quando necessario, para efetivagido dos
registros das informagdes de producdo no CIHA - COMUNICAGCAO DE INFORMAGCAO
HOSPITALAR E AMBULATORIAL;

c¢) Orientar e viabilizar, através da Coordenadoria de Regulacdo e Departamento de
Tecnologia da Informacdo e Comunicacgéo - DTIC a capacitacdo da COOPERADA para

o uso correto do Sistema Integrado de Gestédo de Assisténcia a Saude — SIGA/SAUDE;

d) Orientar, através da Coordenadoria de Regulacdo, quanto as regras para

disponibilizacao das agendas no Sistema SIGA/SAUDE;

e) Receber mensalmente na CACAC/Divisdo de Avaliacdo e Controle da Assisténcia
Complementar as informacdes referentes aos procedimentos efetivamente realizados de

acordo com o modelo constante no Anexo I;

f) Monitorar, analisar e avaliar pela CACAC/Divisdao de Avaliacdo e Controle da
Assisténcia Complementar, o desempenho da COOPERADA por meio dos dados gerados
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no Sistema BI/SIGA/SAUDE, quais sejam: disponibilizacdo de agenda, perda primaria,

absenteismo, entre outros;

g) Receber mensalmente, na Divisdo De Sistemas De Produgéo e Cadastro Do SUS, em
meio magnético, ou eletrénico, dentro do prazo legal e conforme cronograma, a produgao
dos procedimentos informados no CIHA - COMUNICAGCAO DE INFORMAGAO
HOSPITALAR E AMBULATORIAL do Ministério da Saude.

CLAUSULA QUINTA — DOS PROFISSIONAIS ENVOLVIDOS NA EXECUCAO DO
OBJETO

Os profissionais envolvidos na consecugdo do objeto deste ACORDO DE COOPERAGAO
manterdo seus vinculos com a COOPERADA, sem que haja qualquer previsdao de

remuneragao por parte da SECRETARIA.

Paragrafo primeiro: Os servicos ora acordados serdo prestados por profissionais
devidamente incluidos no banco de dados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de
Saude — CNES.

Paragrafo segundo: Para os efeitos deste ACORDO, consideram-se profissionais do
préprio estabelecimento da COOPERADA:

| - Membro de seu corpo clinico;
Il - Profissional que tenha vinculo de emprego com a COOPERADA;

Il - Profissional autdbnomo que, eventual ou permanentemente, preste servico a
COOPERADA, ou seja, por esta, autorizado a fazé-lo.

Paragrafo terceiro: Equipara-se a profissional autonomo definido no item Ill do §2°,
empresa, grupo, sociedade ou conglomerado de profissionais que exercam atividades na

area de saude.

Paragrafo quarto: E de responsabilidade exclusiva e integral da COOPERADA a utilizagao
de pessoal para execucéo do objeto deste ACORDO, incluidos os encargos trabalhistas,
previdencidrios, sociais, fiscais e comerciais resultantes de vinculo empregaticio, cujos 6nus
e obriga¢ées em nenhuma hipétese poderao ser transferidos para a SECRETARIA.
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Paragrafo quinto: A SECRETARIA néo reembolsara a COOPERADA por eventuais custos
de ampliagcéo ou de desmobilizagdo de sua equipe técnica em fungdo da execucgédo do
presente ACORDO.

CLAUSULA SEXTA — DA RESPONSABILIDADE CIVIL DA COOPERADA

A COOPERADA sera responsavel pela indenizagdo de danos causados a pacientes, aos
6rgaos da SECRETARIA e a terceiros, decorrentes de agdo ou omissao voluntaria de
negligéncia, impericia ou imprudéncia, praticadas por seus empregados, profissionais,
prepostos, preceptores, alunos, estagiarios e supervisores, ficando-lhe assegurado o direito

de regresso.

Paragrafo primeiro: A fiscalizagdo e o acompanhamento da execugéo deste ACORDO DE
COOPERACAO por o6rgados da SECRETARIA nao excluem nem reduzem a
responsabilidade da COOPERADA.

Paragrafo segundo: A responsabilidade de que trata esta clausula estende-se a casos de
danos decorrentes de defeitos relativos a prestagao dos servigos, nos estritos termos do Art.
14 da Lei Federal n°® 8.078, de 11 de setembro de 1990.

Paragrafo terceiro: A COOPERADA facilitara a SECRETARIA o acompanhamento e a
fiscalizacdo permanente dos servigos e prestara todos os esclarecimentos que Ihe forem
solicitados, inclusive eventual fornecimento de dados médicos de pacientes assistidos pela
COOPERADA especialmente para o exercicio regular de direitos em processo judicial
quando a SECRETARIA figurar como ré (Fundamento legal: Inciso VI, Art. 7° Lei Federal n®
13.709, de 14 de agosto de 2018).

CLAUSULA SETIMA — DOS RECURSOS FINANCEIROS

A COOPERADA devera arcar diretamente com o custo do desenvolvimento das atividades
com as quais se compromete por meio deste ACORDO DE COOPERACAO, nao havendo
onus financeiro para a SECRETARIA em fungdo do desenvolvimento das atividades objeto
do presente ACORDO.
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CLAUSULA OITAVA — DAS PENALIDADES

Quando a execucio deste ACORDO DE COOPERAGAO estiver em desacordo com o plano
de trabalho e com as normas da Lei n® 13.019, de 2004, do Decreto Municipal n® 57.575, de
2016, e da legislagéo especifica, a administracao publica podera, garantida a prévia defesa,

aplicar a OSC as seguintes sangbes:
|- Adverténcia;

Il- Suspensdo temporaria da participagdo em chamamento publico e impedimento de
celebrar parceria ou contrato com érgédos e entidades da administragéo publica, por prazo

ndo superior a 2 (dois) anos; e

lll- declaracéo de inidoneidade para participar de chamamento publico ou celebrar parceria
ou contrato com 6rgéos e entidades de todas as esferas de governo, enquanto perdurarem
os motivos determinantes da puni¢do ou até que seja promovida a reabilitagdo perante o
Administragéo publica, que sera concedida sempre que a OSC ressarcir a administragao
publica pelos prejuizos resultantes e apés decorrido o prazo de 2 (dois) anos da aplicagao

da sangéo de declaragéo de inidoneidade.

CLAUSULA NONA — DA VIGENCIA, DA PRORROGACAO E DA EXTINCAO
O presente ACORDO DE COOPERAGAO sera celebrado pelo prazo de 60 (sessenta)
meses, contados a partir de 13/08/2025. ’

Paragrafo primeiro: Qualquer uma das partes, ao longo da vigéncia do presente, podera
denuncia-lo mediante notificagao prévia de 90 dias.

Paragrafo segundo: Na hipdtese de término ou de extingdo do presente ACORDO DE
COOPERAGAO, a COOPERADA obriga-se a repassar a SECRETARIA todas as
informagdes disponiveis sobre o objeto deste ACORDO.

CLAUSULA DECIMA - DAS ALTERACOES

Qualquer alterag¢ao no presente serd objeto de aditamento na forma da legislagéo vigente a

ser ajustado de comum acordo entre as partes, desde que néo contrarie o seu objeto.
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CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - ANTICORRUPCAOQ

Para a execucdo deste ACORDO, nenhuma das partes podera oferecer, dar ou se
comprometer a dar, a quem quer que seja, ou aceitar ou se comprometer a aceitar de quem
quer que seja, tanto por conta prépria quanto por intermédio de outrem, qualquer pagamento,
doagao, compensagao, vantagens financeiras ou néo financeiras ou beneficios de qualquer
espécie que constituam pratica ilegal ou de corrupgédo, seja de forma direta ou indireta
quanto ao objeto deste contrato, ou de outra forma a ele néo relacionada, devendo garantir,

ainda, que seus prepostos e colaboradores ajam da mesma forma.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DA PROTECAO DE DADOS PESSOAIS

A COOOPERADA deve cumprir a Lei Federal n® 13.709, de 14 de agosto de 2018, no &mbito
da execucdo do objeto deste ACORDO DE COOPERAGAO e observar as instrugdes por
escrito da Secretaria Municipal da Salide — SMS/PMSP no tratamento de dados pessoais.

Paragrafo primeiro: A COOPERADA deve assegurar que o acesso a dados pessoais seja
limitado aos empregados, prepostos ou colaboradores que necessitem conhecer/acessar os
dados pertinentes, na medida em que sejam estritamente necessarios para as finalidades
deste ACORDO, e cumprir a legislagdo aplicavel, assegurando que todos esses individuos
estejam sujeitos a compromissos de confidencialidade ou obrigages profissionais de
confidencialidade.

Paragrafo segundo: Quaisquer tratamentos de dados pessoais realizados no bojo do
presente ACORDO DE COOPERAGAO, ou em razao dele, deveréo observar as disposices

da Lei Federal n® 13.709, de 14 de agosto de 2018, e de normas complementares expedidas
pela Autoridade Nacional de Protecdo de Dados e pela SECRETARIA.

Paragrafo terceiro: A COOPERADA devera comunicar a SECRETARIA, imediatamente,
no prazo maximo de 24 (vinte e quatro) horas da ciéncia do fato, a ocorréncia de qualquer
situacdo que possa acarretar potencial ou efetivo risco ou danos aos titulares dos dados
pessoais, e/ou que nao esteja de acordo com os protocolos e normas de protecéo de dados

pessoais.

Paragrafo quarto: A COOOPERADA respondera por quaisquer danos, perdas ou prejuizos
causados a Secretaria Municipal da Saude — SMS/PMSP ou a terceiros decorrentes do
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descumprimento da Lei Federal n® 13.709, de 14 de agosto de 2018, ou de instrugdes da
Secretaria Municipal da Saude — SMS/PMSP, relacionadas a este Acordo, ndo excluindo ou
reduzindo essa responsabilidade a fiscalizacao da Secretaria Municipal da Saude -
SMS/PMSP em seu acompanhamento.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DO FORO E PUBLICACAO

Restam acordadas entre as partes que o presente ACORDO DE COOPERAGAO se
encontra com fundamento legal nos termos do Decreto Municipal N° 57.575, de 29 de
dezembro de 2016, ou outra que vier a substituir, ficando eleito o foro de Sao Paulo para
dirimir as duvidas decorrentes deste ajuste.

O Extrato do presente sera publicado no Diario Oficial do Municipio no prazo maximo de 20
dias, contados da data de sua assinatura. Fica eleito o foro de Sao Paulo para dirimir as

duvidas decorrentes deste ajuste.

E, por estarem assim, justas e acordadas, firmam as partes o presente ACORDO DE
COOPERAGAO em 1 (uma) via de igual teor e forma e para os mesmos fins de direito, na

presenca das testemunhas abaixo qualificadas.

SdoPaulo, J = de Ao &J@ de 2025
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CAROLINA LASTRA
INSI O DE RESPONSABILIDADE SOCIAL SIRIO LIBANES

TESTEMUNHAS
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ESTIMATIVA - PROCEDIMENTOS PACTUADOS

CODIGO PROCEDIMENTO Fisico/més
02.05.01.003-2 | ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA 130
02.05.02.014-3 | ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA 40

ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA
N/T Tabela SUS MORFOLOGICA 80
Grupo 02.05 - Diagnostico por ultrassonografia 250
MONITORAMENTO PELO SISTEMA HOLTER 24
02.11.02.004-4 HS (3 CANAIS) 160
MONITORIZACAO AMBULATORIAL DE PRESSAO
02.11.02.005-2 ARTERIAL (M.A.P.A) 100
02.11.02.006-0 | TESTE DE ESFORCO / TESTE ERGOMETRICO 80
Grupo 02.11 - Métodos diagndsticos em especialidade 340
Total/més 590

Pagina 11 de 11




INSTITUTO DE
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PLANO DE TRABALHO

ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA, MORFOLOGICA, MAPA. HOLTER,
TESTE ERGOMETRICO E ECOCARDIOGRAMA.

1 - IDENTIFICACAO DA ENTIDADE

NOME: Instituto de Responsabilidade Social Sirio Libanés

CNPJ n2 09.538.688/0001-32

ENDERECO: Rua Peixoto Gomide, 337 — Bela Vista — S3o0 Paulo —S.P.
CEP: 01409-001

CNES: 7097670

CNAS: N/A

2 — REPRESENTANTE LEGAL
NOME: Carolina Lastra
CARGO: Diretora Executiva
CPF: 003.390.709-44

R.G: 787.268-0

3 -0BJETO

Oferta de servigos em Salde para a populacdo paulistana, e o estreitamento das
relagbes entre o Instituto de Responsabilidade Social Sirio Libanés, colocaremos 2
disposicdo nosso Servico de Ultrassonografia para a realizacdo de Ultrassonografia
Obstétrica e Obstétrica Morfoldgica e exames cardioldgicos (Holter, MAPA, Teste
Ergométrico e Ecocardiograma) ao municipio de S3o Paulo.

4 - OBIJETIVO

O acesso aos servicos de média complexidade tem sido apontado, por gestores e
pesquisadores, como um dos entraves para a efetivagdo da integralidade do SUS.

Segundo o Caderno de Ateng¢do Bdsica, n232, do Ministério da Salde, cujo titulo é
Atencdo ao Pré-Natal de Baixo Risco, considera que 11% a 42% das idades gestacionais
estimadas pela data da ultima menstruagdo sdo incorretas, e sugere a oferta de exames



INSTITUTO DE
RESPONSABILIDADE SOCIAL
SIRIO-LIBANES

ultrassonograficos que além de melhor determinar a idade gestacional, auxilia na
detecgdo precoce de gestagdes multiplas (inclusive, evidencia o tipo de placentacdo
nestes casos) e de malformagdes fetais clinicamente ndo suspeitas.

Quanto a oferta de exames de Ultrassonografia Obstétrica Morfolégica tem por
finalidade avaliar riscos de Aneupoidias Fetais e diagnosticar malformag&es congénitas,
durante o periodo gestacional.

Em relagdo aos exames cardioldgicos ofertamos os exames: Holter 24H, este consiste
em visualizar toda a parte elétrica do coracdo, ou seja, pode detectar arritmias cardiacas,
taquicardias e bradicardia, e para quem utiliza 0 aparelho de marca-passo conseguimos
saber se estd funcionando adequadamente ou até mesmo se o paciente tem indicacio
de uso. Ja no MAPA 24H, é possivel saber sobre a parte mecénica do coragdo, ou seja,
quando o coragdo contrai e relaxa, temos os dados da pressdo arterial e suas possiveis
alteragcdo em 24h, seja para paciente hipertensos sintomdticos ou assintométicos, falsa
impressdo de normotensdo e na avaliacdo da eficacia do tratamento hipertensivo.

Nos exames de Ecocardiograma, utilizamos o método de ultrassom para visualizar o
coragdo em tempo real, isso possibilita que o médico visualize onde a alteracdo estd
acontecendo naquele momento. O Teste Ergométrico mostra como o coracdo reage ao
esforgo, este exame é acompanhado pelo médico e o paciente pode ir informando os
sintomas de acordo com a elevagio dos esforgos.

5- PROTOCOLOS

Para a realizacdo dos exames de ultrassom obstétricos, o protocolo visa unicamente
identificar pacientes gestantes que necessitem do exame para confirmacdo de idade
gestacional bem como avaliagdo da gestagdo para identificacio de fatores de risco
precocemente.

Para a realizagdo dos exames de ultrassom obstétricos morfolégicos, o protocolo serd
aquele desenvolvido pela Area Técnica de Satide da Mulher desta Pasta, o qual abaixo
segue jn verbis:

“... 0 ULTRASSOM MORFOLOGICO PODERA SER REALIZADO NO 12 E 22 TRIMESTRE DE
GESTAGAO SENDO CRITERIO DE EXCLUSAO PARA REALIZACAO DO EXAME GESTANTES
COM IDADE GESTACIONAL SUPERIOR A 24 SEMANAS.

O ULTRASSOM MORFOLOGICO DE 32 TRIMESTRE SOMENTE DEVERA SER SOLICITADO
QUANDO DA SUSPEITA DE MAL FORMACAO DIAGNOSTICA EM ULTRASSONOGRAFIA
OBSTETRICA.

PRIMEIRO TRIMESTRE
- PERIODO DE REALIZACAO DO EXAME: ENTRE 20 E 14 SEMANAS
- ANALISE MORFOLOGICA: A TAXA DE DETECCAO DE 70 A 80 %
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- RASTREAMENTO DE ANEUPLOIDIAS: TAXA DE DETECCAO DE 85 A 90%.
SEGUNDO TRIMESTRE
- PERIODO DE REALIZAGAO DO EXAME: ENTRE 18 E 24 SEMANAS
- ANALISE MORFOLOGICA: TAXA DE DETECCAO DE 80 A 95%
- RASTREAMENTO DE ANEUPLOIDIAS: TAXA DE DETECCAO EM TORNO DE 70%
TERCEIRO TRIMESTRE
- ANALISE MORFOLOGICA: TAXA DE DETECCAO DE 30% OU MENOS
INDICACOES PARA ULTRASSOM MORFOLOGICO
1- SUSPEITA DE MAL FORMACAO DIAGNOSTICADA EM US OBSTETRICO
2- IDADE MATERNA ACIMA DE 35 ANOS
3- HISTORIA PREGRESSA DE MAL FORMACAO FETAL E/OU ANEUPLOIDIA
4- HISTORIA FAMILIAR DE MAL FORMAGAO CONGENITA E/OU ANEUPLOIDIA
5- SUSPEITA DE INFECCAO MATERNA AGUDA DE EFEITO TERATOGENICO
6- ABORTAMENTO HABITUAL
7- USO DE DROGAS TERATOGENICAS
8- DIABETES MATERNO TIPO II
9- GEMELARIDADE

10- RESTRICAQO DE CRESCIMENTO INTRAUTERINO CONFIRMADO NO 29 TRIM, é
preconizado a realizacdo de 01 Ultrassonografia Obstétrica Morfoldgica durante o
periodo gestacional, aproximadamente na vigésima segunda semana gestacional

Para a realizacdo dos exames cardiolégicos, o protocolo visa unicamente identificar
pacientes que possuem ou que venham a ter fatores de risco cardiacos, onde possam
estabelecem uma linha correta de tratamento, a depender de sua patologia.

O exame de Monitoragdo Ambulatorial da Pressdo Arterial (MAPA) é usado para a
verificagdo da pressdo arterial de forma mais aprofundada, avaliando o paciente por 24
horas. Esse exame é de fundamental importancia para o acompanhamento de pacientes
com hipertensdo arterial, aqui o paciente segue com o aparelho no Membro superior e
a cada 15 minutos diurno (podendo alterar o tempo no periodo noturno) e o paciente
deve ficar parado para verifica a PA (Press3o Arterial), mesmo nos periodos noturnos,
onde acontece a maioria das crises hipertensivas, dado que n3o é afetado por fatores
psicolégicos, dieta, hdbitos ou comportamentos que ocorrem durante o tempo diurno.

Jé o sistema Holter registra a atividade elétrica do coracdo de maneira continua por 24
horas, possibilitando identificar arritmias cardiacas, muitas vezes ausentes no
eletrocardiograma comum de consultério. E um exame essencial e que é solicitado para
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0 paciente em média de 6 meses a 1 ano, aparelho é insonoro, e o paciente n3o precisa
deixar de realizar suas atividades habituais, ele registra as marcacdes de acordo com a
programacdo estabelecida, sem interrup¢cdes mesmo em movimento.

Ambos os exames acima o paciente retorna no outro dia, e o aparelho é retirado pela
prépria unidade, verificado, higienizado para o préximo paciente.

O teste ergométrico € um procedimento em que o paciente é submetido a um esforco
fisico programado e individualizado com a finalidade de avaliar a resposta clinica,
hemodindmica, autondmica, eletrocardiografica, metabdlica e, eventualmente,
ventilatéria ao exercicio. E um método universalmente aceito para o diagnostico de
doencas cardiovasculares, também sendo util na determinacdo prognostica e na
avaliacdo da resposta terapéutica da tolerdncia ao esforco. O exame pode ser solicitado
em varios momentos, e até mesmo em mais vezes no ano, sendo significativo para
pessoas que precisam de avaliagdo médica para exercicios fisicos, concursos. Este exame
possibilita que o paciente saia com o resultado no mesmo momento, pois sua avaliacdo
é feita na hora por um médico cardiologista, que possui os dados da pressdo arterial
dentro de sala.

Quanto ao Ecocardiograma é um exame de alta sensibilidade, rapido e ndo invasivo,
também de realizacio médica. Utiliza feixes de ultrassom para obter imagens da
anatomia do coragdo em tempo real, possibilitando avaliar sua estrutura (cimeras,
musculos, valvulas, grandes artérias e veias). O exame é realizado com o paciente em
situagdo de repouso, deitado sobre o lado esquerdo em condi¢des que ndo impdem
qualquer esforco ao coragdo. Vale lembrar que para os exames citados acima ndo se
recomenda utilizar cremes na regido tordcica, bem como depilar a regido para melhor a
adesdo de eletrodos.

5 - META A SER ATINGIDA

Serao disponibilizados, mensalmente:

Periodo - Agosto/2025 a Agosto/2026
Tipo do Exame Quantidade més
Ultrassom Obstétrica 40
Ultrassom Morfolégica 80
Teste Ergométrico 80
Holter 160
Ecocardiograma 130
Mapa 100
Total/més 590
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A serem realizados no Ambulatério de Cuidados em Satdde do Instituto de
Responsabilidade Social Sirio Libanés, sito & Avenida Paulista 1776 — 72 andar, Bela

Vista — Prédio Parque Avenida, cujo agendamento estard subordinado ao Sistema de

Regulagdo Municipal de Satde de S3o Paulo e disponibilizado através do sistema SIGA
(Sistema Integrado de Gestdo da Assisténcia a Satde).

Incluem-se, aqui, a execugdo dos exames em carater ambulatorial, em pacientes
encaminhadas pelas diversas Unidades de Saude integrantes da rede municipal de
assisténcia a Satide, bem como a elaboragio e emissdo dos respectivos Laudos.

6 — ACOES DE CONTROLE E AVALIACAO
Agenda SIGA

Dados de produgdo enviados (digital) a Secretaria Municipal de Saide mensalmente, a
serem langados no CIHA.

Planilha SAI.

7 — RECURSO FINANCEIRO

Sem 6nus ao erario.

8 — VIGENCIA

Periodo de 12 (doze) meses, prorrogéveis.

S3o Paulo, 02 de julho de 2025.

Carolina Lastra
Diretora Executiva
Instituto de Responsabilidade Social Sirio Libanés




